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に冠不全の診断で某病院内科で治療中。
昭和 41年 4月初め頃，右側足背外側に腕豆大の庇状
の腫癌に気づく。広痛はない。患部に外傷の記憶なし。
以後腫癌は徐々に増大し，小指頭大となる。腫癌を全摘
出し，その一部を抗生物質加サブロー培地に培養し，黒
色分芽菌を検出した。また組織標本中に暗褐色の胞子な
らびに菌糸を見いだし，本症を Chromoblastom ycosis 
と診断した。
治療は腫癌の全摘出により完治。なお，この患者は両
肢宮部に白癖菌の感染を受けていた。〈第 11回日本医真
菌学会にて同趣旨のもの報告〉 
10. ケラトアカントーマ
田辺義次
皮膚科学者のみならず病理学者からも，つとにその注
目を集めている皮膚腫蕩の一つである。供覧する患者は 
66才の男子で手背に 4ヵ月前から発生せる単発型ケラ
トアカントーマで，肉眼所見，組織所見ともに，いわば
典型的と称されるものであった。本腫蕩の病因論，予後
などにつき若干の文献的考察を試みた。
討論 

山崎:発生母地は脂腺上部らしい。
 
11. Xanthoma disseminatum 
原紀道
患者 16才女子。 9才頃より上限験の眼験黄色腫に始ま
る，主として，躯幹，上肢，下肢，頚部項部に拡大せる
播種性の正疹状，融合性地図状の隆起性黄色斑を特長と
する。粘膜疹はこれを見ず，血中コレステロールは正常
値を示す。血液，尿所見，骨格胸部，頭蓋レ線所見にで
も著変なく，肝機能，腎機能検査も正常を示した。組織
学的所見では真皮中層の血管周囲，附属器周囲を主とす
る軽度の組織球および泡沫細胞の集族をみる。乳頭下層
の細胞浸潤は比較的著明でないが同様に血管周囲性の泡
沫細胞集族をみる。 SudanIII，Sudan & Block，Nile 
いずれも陽性物質の沈着を当該細胞浸潤中にみる。治療
は Grinderによる abrasionで有効と認めたい。
12.同胞に発生を見た，麻疹様皮疹を伴った伝染性単
核球症
副島訓子(厚生中央病院〉
第 l例， 22才，男子，学生。約 1週間軽度の感冒様症
状が続いたあと，顔面に紅色粟粒大正疹と 400Cに及ぶ 
高熱，身体各所のリンパ節腫脹を生じ，皮疹はさらに全
身に広がった。 
当科入院後， リンパ球比較的増加 (60%)さらにその
うち 20%に異型リンパ球を認め，腺熱と診断したが，
ポールパンネJレ反応は 14位であった。 CM投与により
約 3日間で解熱。皮疹， リンパ節腫脹も消退した。第 2
例， 18才，男子，学生，第 l例の弟。第 I例に皮疹を生
じてから約 2週間後，耳介後部リンパ節の有痛性腫脹を
生じさらに全身リンパ節腫脹，高熱，全身の麻疹様皮疹
を伴うようになり，入院した。ポーJレパンネル反応は 28
倍。腎炎の所見ならびに末梢血中に異型リンパ球を認め
た。 CM投与により約5日間で解熱，皮疹も消退した
が， リンパ節腫脹は長期にわたり持続した。
討論
中島:風疹に似ているが?
副島:Lymphocytoseがあった。が死亡例は牌臓破裂
多い。
竹内(勝):皮膚科医は，このような例にもっと注目す
べきである。 
13.成年性浮腫性硬化症 (Buschke)の 2例
永島敬士(中央鉄道病院〉
第 l例. 39才男子。半年前より疲労感と肩こりがあ
る。現在糖尿病，糖尿病性網膜症に擢患中。既往歴:座
清，膿皮症。
後頭部より項部にかけて潮紅のある圧寵形成不能な浮
腫性硬化を認める。潮紅のない同様変化が背，前胸，上
腕に広がる。肩には毛嚢性小癒痕がび慢性にあり，前
胸，下腹部に多数の毛嚢炎が存在する。
検査成績。尿 creatine17.2 mgjday，尿 creatinine 
1.04gjday，17-KS 7.97，17-0HCS 4.21，細胞外液量 
29.0%，尿糖(時)。
組織所見。表皮正常，真皮は謬原線維の膨化著明であ
るが，その他は異常を認めない。筋肉は横絞が不鮮明化
し染色性低下を見る。 PAS，mucin，crystal violet染
色では異常所見なし。
第 2例. 50才男子。糖尿病あり。後頭から項部，背，
前胸に浮腫性硬化を認める。尿 creatine41.7 mgjday， 
尿糖(十十)以外は諸検査成績正常。組織学的検索未施行。
追加 
永島: 2例とも現在治癒している。ほぼ 10カ月'"'-'2・3
年の経過である。 Buschkeは年余にわたる例を記載し
ている。
14.滴状類乾癖の一例
竹内達
17才念。約 2年前より全身に皮疹を生じ，産痔ほと
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んどなく現在に至る。初診 5月 14日。初診時手足を除い
た全身に半米粒大~爪甲大の淡褐色斑と紅斑を伴った丘
疹が枇糠様落屑、を伴って播種状にみられる。組織学的に
錯角化，表皮肥厚ありマルピギ一層の浮腫と基底層の一
部に液状変性がみられる。真皮には非特異性の細胞浸潤
がある。以上の症例を供覧し，以後類乾癖のとくに第 I
型について主として統計的考察を行なった。すなわち好
発年令が 10'"30才に多いこと，部位は躯幹および四肢
にみられ，また症状としては鱗屑斑，正疹，白斑などの
順に多くみられる。治療は適切なものを欠く。全体とし
て滴状類乾癖が 70%強，局面性類乾癖が約 20%，苔癖
性類乾癖が 10%弱の割にみられる。
討論
永島:最近はタンデリールを使っている。
中山:D2を使用して有効の例あり。 
15.空中真菌ーアスペルギルス属の分布一
宮治誠，西村和子
昭和 40年 5月より，昭和 41年 4月まで，腐敗研究所
における空中真菌の属の分布状態および季節的推移につ
いて調べた。月 2回，午前と午後，室外と室内に分け，
それぞれ CM加サブロー平板培地 3枚ずつ，計 12枚を 
2分間空中に暴露し，空中真菌を採取した。得られた菌
の総数は 1094で，糸状型 92.2%，酵母型 7.8%，糸状菌
の内訳は Hormodendrum21.2%，Penicillium 11.4%， 
Aspergillus 4.3%，A1ternaria 3.6%であった。総数お
よび，各属の季節的変動は，気温が 200Cを越えると急
に増加する傾向が見られた。糸状菌のうち，アレルゲ、ン
としてのみならず，感染源としても問題であるのは Asp.
である。そこで Asp.の同定分類を行なった。結果は継
代し得た Asp.29中， Asp. versicolor 15，Asp. fumi-
gatus 2，Asp. fiavus・oryzae2，Asp. niger 1，Asp. 
ustus 1，Asp. ochraceus 1，同定不能 7である。
討論
竹内(勝):空中にもアスペ Jレギ、ルスが多数あるという
ことですね。病原性はどうですか。
西村:文献によれば強陽性にでるものがある。
